Odhlášení psa

Jméno a příjmení držitele psa:.................................................................datum narození..........................

( u právnických osob název společnosti)


                      ( u právnických osob IČO)

 

Trvalé bydliště držitele psa:  PSČ ............. Letohrad, ulice ............................číslo popisné...............…..

Odhlašuji z evidence Města Letohrad svého  psa:




Dnem: ……………………………

Jméno:    ...........................................................

Plemeno: ...........................................................

z důvodu:

ÚHYNU* – UTRACENÍ* – ZABĚHNUTÍ* – PRODEJE* – DAROVÁNÍ* –STĚHOVÁNÍ** 

(**uveďte novou adresu) .........................................................................................................

Mám/nemám dalšího psa.

Nedoplatek ve výši* ............................. Kč  uhradím nejpozději do ........................

Žádám – Nežádám* o vrácení přeplatku na číslo účtu:…………………………………….
Evidenční známka BYLA – NEBYLA vrácena.

(*nehodící se škrtněte)

                               





                 podpis držitele psa

V Letohradě dne ....................................

